Rev Clin Esp. 2016;216(Espec Congr):1024

Revista Clinica
Espafiola

Revista Clinica Espaiiola

https://www.revclinesp.es

|C-071 - CARACTERISTICAS DE LOS PACIENTES ANCIANOS CON INSUFICIENCIA
CARDIACA EN FUNCION DE LAS ALTERACIONES DE LOS PARAMETROS DE
FUNCION DIASTOLICA

P. Martinez Garcial, R. Ruiz Ortega?, G. Lopez Castellanos?, J. Moreno Rosauro3, M. Cano Guzmant, M. Pumares Alvarez, M.
Moralejo Martin?, L. Manzano Espinosa?

IMedicina Interna. Hospital Virgen Macarena. Sevilla. 2Medicina Interna. Hospital Universitario Ramén y Cajal. Madrid. 3Medicina
Interna. Hospital Nuestra Sefiora de Valme. Sevilla.

Resumen

Objetivos. Describir una muestra de pacientes evaluados en la Unidad de Insuficiencia Cardiacay Riesgo
Vascular (UICARYV), del servicio de Medicina Interna del Hospital Universitario Ramony Cajal, e identificar
s existen diferencias en la etiologia de la insuficiencia cardiaca entre los pacientes con dilatacién auricular y
los pacientes con alteracion de cociente E/E”.

Material y métodos:. Se seleccionaron pacientes vistos en laUICARV con a menos un ecocardiogramay
fraccion de eyeccion ? 45%. Se recogieron variables epidemiol 0gicas y antecedentes personales. Se
clasificaron en 4 grupos: 1) Pacientes sin dilatacién de auriculaizquierda (Al) y con cociente E/E” normal. 2)
Con dilatacion de Al (volumen indexado mayor a 34 ml/m?). 3) Con cociente E/E elevado (E/E” > 15). 4)
Con dilatacion de Al y cociente E/E” elevado.

Resultados: L os grupos resultaron homogéneos con respecto aedad (mediatotal 85,9 + 6 afios), porcentaje de
diabetes mellitus, dislipemia, enfermedad pulmonar obstructiva cronica, ictus, enfermedad renal cronica,
demenciay fraccién de eyeccion (FE). Se encontraron diferencias estadisticamente significativas entre los
grupos respecto a la proporcion de pacientes con cardiopatia i squémica (mayor en |os pacientes con
alteracion de presiones que en los pacientes con Al dilatada) y fibrilacion auricular (FA) (mayor en los
pacientes con dilatacion de Al). Se observaron diferencias [lamativas (sin alcanzar significacion estadistica)
respecto al porcentaje de mujeres (con mayor proporcién de pacientes con alteracion de presiones pero sin
dilatacion auricular) y al porcentaje de pacientes hipertensos (mayor proporcion en los pacientes con
dilatacién auricular y alin mayor en los que presentaban alteracidn de las presiones).

Total Al norma  |Al dilatada |E/E" elevado  |Ambos p

Sexon (% mujeres)  85(67,5%) [12(60%) 26 (60,5%) [19(90,5%) (28 (66,7%) (0,088

HTA n (%) 117 (92,9%) (16 (80%) |41 (95,3%) |21 (100%) 39 (92,9%) 0,072
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Cl n (%)

24 (19%)

5 (25%)

2 (4,7%)

9 (42,9%)

8 (19%)

0,003

FA n (%)

77 (61,1%)

6 (30%)

31 (72,1%)

11 (52,4%)

29 (69%)

0,007

Discusion: En pacientes con una distribucion homogénea respecto a edad y factores de riesgo vascular, se

identifica que los pacientes con dilatacién auricular pero sin alteracion del cociente E/E” tienen una

proporcion mayor de FA. Ademas se aprecia un mayor porcentaje de cardiopatia i sguémica en los pacientes
gue presenta alteracion en el cociente E/E” sin dilacién de la Al.

Conclusiones: Parecen existir diferencias entre la etiologia de la insuficiencia cardiaca con FEP en el paciente
mayor en funcion de si presenta alteracion del volumen de la Al, del cociente E/E” 0 ambas.
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